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は3年1か 月であった。
【考　察】上顎に中等度のデ ィスクレパ ンシーを
有 していたが,上 下顎左右側第1小 臼歯の抜去で
改善が得 られ,上 顎中切歯の歯軸改善が得 られた。
また筋機能療法 を指導,併 用することで,上 顎前
歯のスムーズなリ トラクションと舌位の改善が認
め られた。一方で下顎下縁平面角が33.6°とハ イ
アングルケースを示 し,垂直的な問題があること
か らトランスパ ラタルアーチによる加強固定 を検
討すべ きであった。また下顎骨後方位 に対す るア
プローチが不足 していたと考える。治療期間は2
年半を予定 していたが,装 置破損によるレベリン
グの遅れ,さ らに抜歯の タイミングが遅れたこと,
オーバーバ イ トコン トロールに時間を要 したこと
で,遅 延 したと思われる。
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【症　例】Angle　I級叢生
【初診時年齢,性 別】12歳10か月,男 児
【主　訴】前歯の叢生
【診断名】叢生を伴 う上顎前突
【所　見】顔貌所見よ り顔面非対称性 は認め られ
ない。側貌はコンベ ックスタイプでDolico　facial
patternを示 しオ トガイ部の緊張 を認めた。模型
分析 より上顎第1小 臼歯,下 顎中側切歯以外は標
準 よ り大 きい歯 冠幅径 を示 していた。上顎 に
-7.0mmのデ ィスクレパ ンシーが認め られた。骨
格系 ではANB+2.9°とskeletal　Iを示 す ものの
Po-N⊥FHにおいて下顎後方位を示 し,下顎下縁
平面の開大を認めた。歯系では,上顎中切歯の歯
軸は唇側傾斜を示 し,下顎中切歯歯軸 は標準範囲
内であった。このことから大臼歯関係は左右側 と
もAngle　Class　lであったが,オ ーバーバ イ トは
+0.5mmと開咬傾向を認めた。下顎歯列正 中線は,
顔貌正中に対 し左側へ2.0mm偏位 していた。
【治療方針】1.上 下顎左右側第1小 臼歯抜去に
よるマルチブラケッ ト法　 MFT併用　 2.保定
【治療結果】上下顎前歯部の叢生および上顎前歯
唇側傾斜が改善 され,オ ーバーバイ トも改善,良
好な咬合関係が得 られた。垂直的にはわずかに下
顎下縁平面の開大 を認め,Po-N⊥FHにおける下
顎後方位の改善は得 られなかった。動的治療期間
